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大学 と臨床現場 と の 協同研究 か ら み え た こ と
1) 千葉大学医学部附属病院での新採用者研修
新採用内定者に対し, 採用前の 3月下旬に 5 日間の プ
ロ グ ラ ム で 看護技術研修を実施して い る｡
内容 : 与薬の 準備, 注射, 点滴 の管理 , バ イ タ ル サ イ ン
測定, 救急蘇生, 感染管理 , 等
形式 : 講義, 実技, 現場見学
例えば , 感染管理 に関して は, 講義か ら手洗 い実習ま
で など, 必要性か ら実技ま で の研修を行う｡
2) 新卒者に対して青葉技術研修が必要になる背景
看護教育の大学化 へ の加速が進み, 教育内容 はより専
門的, 論理的に と高度に なり つ つ あ る｡ 一 方 で , 看護技
術, 特 に ｢患者さん に侵襲の大きな技術｣ は, 卒後の 現
場に習得が託され て おり, 臨地実習の期間で , 見学を通
し て学 ぶ機会も少なくな っ て い る｡
新人看護師は, 看護技術に つ い て の不安を抱えなが ら
臨床に 出る｡ ｢ 看護技術の 未熟｣ の ため に , 患者さ-んを苧
安心して看護の提供がで きな い こ と へ の 不安は大きく,
特 に ｢学内で十分に は経験して こなか っ た , あ る い は実
習中に見た ことが な い｣ ことから ｢臨機応変に対応で き
な い｣ こ と に なり, 患者さん の前に立 っ た とき に , 不安
と緊張の連続となる｡ そ こ で , 先輩か ら ｢新人はで きな
い｣ と い われ, 患者さん からは ｢新人で はダメ｣ と拒否
され て しまう状況に なる｡ 緊張や不安が強い環境の 中で
は, 技術 の提供の み に焦点が当て られ, 患者さん の 個別
に合わせ る ことや周辺の環境に配慮するな どが不足しが
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こ の様な ｢看護技術の未熟｣ に 関して , 患者さん に安
全で安心 した看護の提供に なる よう に , 1) で 述 べ た ,
採用前の技術研修を実施して い る｡
3) ｢看護技術｣ に関する看護学部との 共同研究
①臨床現場と して の ニ ー ズ
新人も, 新人を受け入れ る臨床現場で も ｢ 看護技術｣
に関し て困 らな い よう にする に は, 大学 に お い て ど の よ
うな教育をした らよ い の か , そ れ を受けて臨床現場で は,
ど の ような指導を して いく べ きか双方で真剣に討議する
必要がある｡
②共同研究に対する臨床現場側の目的
大学と臨床が共同で 研究するこ と に より, 臨床側で は
そ の 中から得 られた ことを共通理解して , 新人の 看護技
術指導に あたる こと で , 看護技術の レ ベ ル ア ッ プを図る｡
患者さん に安JL､で き る看護技術を提供すること により,
新人看護師の 自信に つ ながり, 看護 に対する姿勢 を前向
きに する ことが で きる｡
③研究メ ン バ ー
千葉大学看護学部 ･ 医学部附属病院看護都連絡会議の
メ ン バ ー か ら選出した｡ 内訳は, 医学部附属病院看護部
より, 内科系 ･ 外科系 ･ 小児科系の 各師長, お よび看護
部より1名｡ 千葉大学看護学部より 4名の教員｡
④研究テ ー マ
｢臨床実践に おける看護技術 一 熟練看護師が実施する
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看護技術 の分析を通して - ｣
⑤研究対象 :20名の熟練看護師一各看護単位に お い て看
護師長か らみ て 日ごろか ら患者さん に 良 い看護, 良 い看
護技術が提供で き て い ると判断した看護師｡
⑥研究方法 :半構成的面接調査一看護技術場面を詳細に
想起して い ただく
看護技術の 内容 :気管内吸引, 急変時の対応, 清拭,
看護歴聴取
4) 研究か ら得られたもの
大学側と同じテ ー ブ ル で , 情報収集から結果の 分析ま
で 同じ レ ベ ル で 討論するこ と に より, 普段は学生の 実習
指導を通 して しか会話がな いか , ま たは, 臨床 で は会う
ことが な い お互い が, 対等な レ ベ ル で話し合い をも っ こ
と に より, 学 びも多く, コ ミ ュ ニ ケ ー シ ョ ン が良くな っ
た｡ 以前か ら各部署に お い て , 看護学部と臨床との協同
研究はされ て い たが , 個人的な連携がほとん どで あ っ た｡
今回の よう に , 複数の 部署か ら の メ ン バ ー で 共通の テ ー
マ に つ い て , 最初か ら同じ テ ー ブ ル で研究に取り組むと
い う ことば少なか っ た｡ こ の 一 連 の過程で ｢看護技術｣
に つ い て , 大学と臨床場面か らと の双方向から見る こと
が で き, そ の結果, 経験的に体得し, 実践し て LL,る着護
技術に つ い て客観的に見る ことが で きた｡ お互 い がそれ
ぞれ の想 い や考え方に つ い て 理解 し合える こ と に も つ な
が っ た｡
研究 に応じ てくれ た熟練看護師の , 看護技術 へ の想 い
杏, じか に感じる ことが で きた｡ 経験を積む こと により,
煩雑な看護業務の流れ の中 に ありなが らも, 周囲 の状況
やそれぞれ の患者さん に合わせた看護技術の 提供に努力
して いる こ とを再認識で きた｡ 単 に技術の提供にと どま
らず, 五感を駆使して対象の看護に 当た っ て い る こ とが
みえた｡ 例え ば, 清拭 で は, 温度や力の加減, 話しか け
なが ら, 皮膚の 状態を観察しながらな ど｡ そ して , 計画
を実践する際に は, 他 の メ ン バ ー の 状況な ども含めて 周
辺の 状況を把握し調整して 実践して い るな ど｡
5) 今後に期待する こ と
大学で の 看護技術に 関する知識や手技その もの の指導
に加え て , 熟練看護師の 看護技術の 行動要素を盛り込む｡
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それを受けて さ らに 現場で指導する こと に より, 新就職
者の 技術が より レ ベ ル ア ッ プ できる'と期待する ｡ ま た ,
新人は自分の技術に 自信をも っ こ とが で き, で きなけれ
ば ｢自分 に不足して い る こと｣ が明確に で き, 追加学習
へ の意欲とな り, そ し て , ｢看護技術の 未熟｣ か らく る
不安の軽減に つ ながる｡ 結果とし て, 仕事 に対する意欲 ･
向上 に よ い影響を与え る こ と に なり, 新人 レ ベ ル と して
の よ い看護の提供がで きる こ とを確信する｡
今回の 研究結果を臨床現場 に返すこ と で , 新人 の みな
らず, 全 て の看護職が日常的に行われ て い る看護技術に
つ い て再認識し, より良い看護の提供 に つ ながる｡
6) 共同研究で困難lこ思われたこ とや, 今後 の 課題
①時間の 調整
面接者と協力者の 時間が調整で きず, 勤務開け の疲れ
た時間や週休等の個人的な時間に面接を行 っ た｡
②面接場所の 確保
面接場所が 一 定 し て い なか っ た｡
追加発言
こ の10年位を考えて み ると, 新卒看護師の技術 に関す
る不安が特化して き て い る と感じて い る｡ 10年前 に調査
した ｢ 新卒で現場に 出る に あた っ て , 何が 一 番不安 で あ
るか｣ で は, 看護技術に 関する こと は, 不安 の 3, 4番
く らい で あ っ た｡ 当時は ｢患者さんが自分を受け入れて
くれるか｣ ｢先輩が怖くな いか , 勤務室 に入 る こ とが で
きるか｣ な どが , 1, 2番を占め て い た｡ 現在 の不安に
つ い て調査 は行 っ て い な い が, 採用者面接で ひとりひ と
り に不安な点を尋ね ると, 必ず ｢技術で す｣ と答える｡
｢ 患者さん に , ヒ ヤ リ, ミ ス を しな い か ｡ 自分 の 技術 が
未熟なため に起 こさ な いか不安｣ と言い , 一 番期待し て
い る こ と に , 新任者の 技術研修を挙げて い る｡ 全国か ら
新卒者が入職 して くる の で , こ の研究がも っ と進み全国
に波及して , 看護技術教育の なさ れた学生が新卒者と し
て入職する こと で , 改善し て い けるとよいと考え て い る｡
今, 行 っ て い る研究が広が っ て自分たちも成長し, ま た
お互い に よ い コ ミ ュ ニ ケ ー シ ョ ン が とれれば よ い と考え
て い る｡
